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نبود نشاط اجتماعی خانواده ها را 
به انزوا کشانده

وزیر کشور به موضوع نشاط اجتماعی اشاره کرد  �
و گفت: نبود نشــاط اجتماعی یکی از موضوعاتی 
است که خانواده های ما را به انزوا و بیماری کشانده 
است. همه دست به دست هم داده ایم و جامعه را 
افسرده کرده ایم؛ بنابراین باید با روش های مختلف 
روی نشــاط اجتماعــی کار کنیــم و امیدبخشــی 
موضوعی اســت که بایــد در جامعه به وجود آید. 
عبدالرضا رحمانی فضلی در نودوهفتمین جلســه 
شــورای اجتماعی کشــور اظهار کرد: گزارش های 
ثبت احوال دربــاره موضوع طلاق بایــد ادامه دار 
و تحلیلی باشد و ســازمان اجتماعی وزارت کشور 
موظف اســت از این گزارش ها در برنامه ریزی های 
خود استفاده کند و باید با قضات جلسات مفصلی 
گذاشــته شــود تا راه حلی اصولی به دســت  آید. 
او همچنیــن دربــاره فضای مجازی گفــت: نظام 
به دنبــال قلع و قمع کردن و بســتن فضای مجازی 
نیست. در حقیقت با فضای مجازی جز ساماندهی 
آن نمی توانیــم کار دیگــری کنیم و در جلســه ای 
کــه با مقام معظم رهبری نیز داشــتیم، بیشــترین 
تأکید ایشــان درباره ساماندهی فضای مجازی بود. 
رحمانی فضلی افزود: مسئله شناسی در برنامه ریزی 
مهم ترین موضوع است و ما در فرهنگ عمومی با 
مســائل تخصصی سروکار داریم و باید این موارد را 
به طــور دقیق مدنظر قرار دهیم. او همچنین ادامه 
داد: ۵۰۰ نوع موســیقی فاخر بدون اشکال شرعی 
داریم که می توانیم از آنها استفاده کنیم و همچنین 
در زمینه موســیقی مکلف به اجرای نظرات مقام 

معظم رهبری هستیم. 

افزایش مرگ با قرص برنج در تهران
شرق: پزشــکی قانونی استان تهران از افزایش دو  �

درصدی مرگ بــا قرص برنج در تهــران خبر داد. در 
۹ ماهه امســال ۱۰۹ نفر به دلیل مسمومیت با قرص 
برنج جــان خود را از دســت داده اند کــه این تعداد 
در مقایســه با مدت مشابه ســال قبل که تعداد فوت 
ناشــی از مسمومیت با قرص برنج ۱۰۱ نفر اعلام شده 
بود دو درصد افزایش داشــته است. همچنین از کل 
فوت شدگان ناشــی از مســمومیت با قرص برنج در 
۹ ماهــه امســال، ۶۴ نفر مرد و ۳۹ نفــر زن بوده اند. 
همچنین در آذر ســال جــاری ۱۲ مورد فوتــی بر اثر 
مســمومیت با قرص برنج به مراکز پزشــکی قانونی 

استان تهران ارجاع شده است. 

خبر

پیشنهاد افزایش ۴۰ درصدی تأثیر 
نمرات امتحان نهایی در کنکور ۹۸

وزیــر  � متوســطه  آمــوزش  معــاون  شــرق: 
آموزش وپرورش از پیشنهاد این وزارتخانه برای افزایش 
۴۰ درصدی تأثیر نمرات امتحان نهایی در کنکور سال 
۹۸ خبــر داد. علی زرافشــان در نشســت خبری وزیر 
آموزش وپرورش درباره حذف کنکور سراســری اظهار 
کرد: با توجه به نابرابری های پذیرش در کنکور از گذشته 
مناطق به سه دسته تقســیم و ضرایب محرومیت در 
نتیجه نهایی در نظر گرفته می شد. وی افزود: در سال 
۹۸ اولین گروه فارغ التحصیلان نظام جدید آموزشــی 
به کنکــور سراســری می رســند و تصمیمــات برای 
پذیرش آنها بررسی خواهد شــد. زرافشان با اشاره به 
تأثیر نمرات دروس نهایی در کنکور سراســری، گفت: 
فردا در جلســه ای دراین باره تصمیم گیری می شــود. 
اکنــون تأثیر نمرات نهایی در کنکور ۳۰ درصد اســت. 
پیشــنهاد ما افزایش ۴۰ درصدی تأثیر ســوابق دروس 
امتحان نهایی در کنکور سال ۹۸ است. معاون آموزش 
متوســطه وزارت آموزش وپرورش با بیان اینکه وزارت 
آموزش وپرورش تمام مصوبات شــورای ســنجش و 
پذیرش را انجام داده است، گفت: وظیفه ای نیست که 

تعیین شده، اما اجرا نشده باشد. 

دریچه

جامعه دو شنبه    30 بهمن 1396سال پانزدهم    شماره 3090

سمیرا حســینی: «به خاطــر خطای پزشکی باید دســت راست پسرم قطع 
شــود»؛ ایــن را مادر علیرضــا می گوید، کودک شش ســاله ای کــه دو ماه 
پیش به دلیل ابتلا به ســرطان خون در بیمارستان علی اصغر تهران تحت 
درمان قــرار گرفت، اما به دلیل خطــای احتمالی در شــیوه تزریق داروی 
شــیمی درمانی، دست راستش عفونت کرد و از حدود یک ماه پیش علاوه 
بر سرطان با رنج عفونت شدید دست هم روبه رو شد، به طوری که پزشکان 
آخرین راه حل را قطع دست او تشخیص دادند، اما علیرضا که دیگر طاقت 
مبارزه نداشــت قبل از قطع دســتش، جانش را از دســت داد. بااین حال 
خانواده علیرضا و وکیلشــان همچنان اعتقاد دارند این کودک شش ســاله 
به دلیل کم توجهی پزشــکان با رنج زیادی از دنیــا رفت، به همین  دلیل این 
خانواده علیه تیم پزشــکی شــکایتی تنظیم کرده اند تا به گفته آنها جلوی 

رنج علیرضاهای دیگر را بگیرند. 
روایتی را که می خوانید مربوط به چهارشــنبه گذشــته است، روزی که 
برای دیدن مادر علیرضا و کودک شش ســاله اش به بیمارستان علی اصغر 

تهران رفته بودم. 
«بچه ام درد داشت و مدام گریه می کرد تا اینکه چند روز پیش پزشکان 
تشــخیص دادند پســرم را در بخش مراقبت های ویژه به صورت مصنوعی 
بی هوش نگه دارند، حالا از این خوشــحالم که بچه  ام  خواب اســت و درد 
نمی کشد، این خوشحالی بجا نیست، اما علیرضا دیگر درد نمی کشد، گریه 
نمی کنــد. من قبول کرده بودم که ســرطان دارد، اما نبایــد او را زجرکش 
کنند...» مادر علیرضا که نمی دانست دو روز بعد از این مصاحبه فرزندش از 
دنیا خواهد رفت، نفس عمیقی می کشد، بعد از کمی مکث ادامه می دهد 
«آبان ۹۴ وقتی علیرضا سه ســال و پنج ماهش بود متوجه شــدیم سرطان 
خون دارد. از آن زمان درمان او را آغاز کردیم هر بار برای شیمی درمانی به 
بیمارســتان علی اصغر می آمدیم، پسرم نهایتا ۵ تا ۱۰ روز بستری می شد اما 
این بار از ۱۹ آذر که شیمی درمانی آغاز شد، در بیمارستان هستیم، فردای آن 
روزی که دارو به او تزریق کردند متوجه شــدم از مقدار داروی درون ســرم 
کم نشــده که این یکی از نشانه های این اســت که دارو وارد رگ نمی شود، 
هنگامی که پرســتار دستش را باز کرد متوجه سه لکه سیاه رنگ روی دست 
فرزندم شد، خیلی تعجب کرده بودند چهار، پنج روز به من گفتند یخ بگذار 
روی دســتش، اما هر روز که می گذشت ضایعه بزرگ تر می شد و پزشک ها 
هیچ کاری برایش انجام نمی دادند تا اینکه ضایعه تقریبا تمام روی دستش 
را گرفــت و آن زمان علیرضــا را به اتاق عمل بردند». «خود پرســتار ها به 
من گفتند این ســه لکه سیاه نشان دهنده آن است که دارو وارد رگ نشده و 
مسیر خودش را طی نکرده است، در زیر پوست پخش شد و دست پسرم را 
ســوزانده، من به پزشک ها گفتم شما به عنوان پزشک تا حالا با چنین چیزی 
روبه رو نشــده اید، جواب می دادند هرکســی به بخشــی از بدنش می زند، 
طوری تعبیر می کردند که این روند طبیعی بیماری است. آنها زیر بار خطای 
پزشــکی نمی روند و می گویند پیش می آید. آنها زمانی که سه لکه کوچک 
را روی دســتش دیدند باید کاری می کردند، نه اینکه می گذاشتند کار از کار 

بگذرد و بعد او را به اتاق عمل ببرند و سلول های مرده را بردارند».
بغضش می ترکد و در کسری از ثانیه تمام صورتش زیر قطره های اشک  
تر می شــود و ادامه می دهد: «وقتی دکتر به من گفت راهی جز قطع دست 

ندارید، نمی دونســتم باید به پسرم چی بگم، فقط بهش گفتم علیرضا جان 
خدا می خواد این دست رو ازت بگیره و یک دست نو بهت بده، گفت یعنی 
مامان می خوان دستمو با چاقو ببرن. نمی دونستم به عنوان یک مادر چطور 
باید توضیح بدم و از نظر روحی و روانی آماده اش کنم». این را که می گوید 
چند ثانیه سکوت می کند و بعد ادامه می دهد: «با زخم شدن دست فرزندم 
بیماری اش هم شــدت گرفت. پزشک ها همیشــه تأکید می کردند که نباید 
زخم روی بدن فرزندتان ایجاد شــود و با هر زخم کوچکی نگران می شدند. 
بعد از این  اتفاق دقت پزشــکان روی کودکان دیگر بیشــتر شد. دست پسرم 

قربانی شد تا پزشکان دقتشان را بالا ببرند».
علیرضا ســاعت ۱۱ شــب جمعه گذشــته جان ســپرد؛ اما خانواده او 
همچنــان می خواهند از تیم پزشــکی بیمارســتان به دلیــل آنچه خطای 
پزشکی می دانند، شکایت کنند تا به گفته آنها جلوی سهل انگاری پزشکان 
را بگیرنــد و علیرضا های دیگر به دلیل بی توجهی پزشــکان رنج نکشــند. 
مرتضی یزدانیار، وکیل پایه یک دادگســتری که وکالت این پرونده را بر عهده 
گرفته اســت، دراین باره به «شــرق» می گوید «هنگامی که به بیمارســتان 
مراجعه کردم، با این خانواده آشــنا شــدم و متوجــه ماجرایی که برای این 
کــودک و خانــواده اش پیش آمده اســت، شــدم. مادر علیرضــا هنگامی 
که متوجه شــد وکیل هســتم، موضوع شــکایت را مطرح کــرد و بنده هم 
وکالت شــان را قبول کردم. کوتاهی هایی دربــاره علیرضا صورت گرفته که 
به عنوان وکیل این خانواده پس از تنظیم شکایت و طرح دعوا پیگیر مراحل 
قانونی آن خواهم بود. متأســفانه بسیاری از بیماران و خانواد ه های شان به 
حقوق خود آگاه نیســتند. مثلا در بســیاری از موارد افــراد فکر می کنند اگر 
هنگام جراحی خطایی اتفاق بیفتد، بــه دلیل اینکه قبل از عمل برگه ای را 
امضا کرده اند که در آن نوشته شده است پزشک مسئولیتی دراین باره ندارد. 
نمی توانند ادعایی کنند که این کاملا اشــتباه اســت. با امضاکردن یک برگه 
نمی توان از جرائم رفع مسئولیت کرد و جرائم در هر شرایطی قابل تعقیب 

و مجازات است».
خطای پزشکی رو به افزایش

تابســتان ســال جــاری بــود کــه احمــد شــجاعی، رئیس ســازمان 
پزشــکی قانونی، از افزایش شــکایت پزشکی و رشــد محکومیت پزشکان 

خبر داد و گفت «در ســال گذشــته به یک میلیون و ۷۶۰ هزار و ۸۵۳ پرونده 
رســیدگی شده اســت که این میزان ۱/۲ درصد رشد داشــته است. پرونده 
کمیســیون قصور پزشکی رشد درخور توجهی داشــته است. در سال ۹۵، 
هفت هزار و ۲۱۴ پرونده شــکایات بیماران داشتیم که رشد ۲/۲۷ درصدی 
داشــته اســت. چهارهزار و ۸۸ پرونده یعنی ۵۶ درصد تبرئه و حدود ۴۴ 
درصد محکومیت داشــته ایم. بیشترین شــکایات هزارو ۱۵۷ مورد مربوط 
به زنان و زایمان بوده که رشــد ۲۲٫۲ درصدی داشــتیم. در ادامه جراحی 
عمومی ۹۷۶ مورد کــه از این تعداد ۵۰۰ پرونده تبرئه شــدند و همچنین 
جراحــی ارتوپدی با رشــد ۲۱ درصدی همراه بوده اســت. چهارمین گروه 
که بیشــترین آمار را دارد، دندانپزشــکی اســت که ۲۵۴ تبرئه و ۴۲۲ مورد 

محکومیت داشته است».
بااین حال به گفته حســام شمســی، مشــاور رئیس کل ســازمان نظام 
پزشکی، خطای پزشکی بخشی از کار است. او دراین باره به «شرق» می گوید 
«باید بدانیم در پزشــکی هم احتمال خطا وجود دارد. خطای پزشکی یک 
واقعیت تمام نظام های ســلامت است. هر جای دنیا هم می خواهد باشد، 
وقتی کشــور های پیشــرفته را نگاه می کنید، متوجه می شوید در آنجا هم 
خطا وجود دارد. جامعه ما هم مثل تمام جوامع است که باید تلاش کنیم 
جامعه این را بداند که خطای پزشــکی رخ می دهــد؛ بنابراین اگر خطایی 
رخ داد؛ به معنی این نیســت که نظام پزشکی کارایی خود را از دست داده  
اســت. البته نظام پزشــکی باید تلاش کند که میزان این خطاها به حداقل 
برسد؛ اما واقعیت این است که پزشکی امر پیچیده ای است؛ مثلا یک جراح 
را در نظــر بگیرید. آنجا نه دوربینی وجود دارد و نه قابلیت این وجود دارد 
کــه دوربین نصب کنیم و ببینیم چه اتفاقی می افتد؛ بنابراین اصل در عالم 
پزشکی بر اعتماد است. علت این است که اگر این نباشد، بیش از همه چیز 
خود بیمار لطمه می خورد. اگر پزشــک احســاس امنیت نکند، پزشــکان، 
بیماری را که ریســکش بالاســت و احتمال دارد دچار مشکل شود، اصلا 

نمی پذیرند و در این صورت خود مردم ممکن است ضرر کنند».
شمســی درباره فرایند طرح شــکایت و پیگیری موضوع در زمان هایی 
که احســاس می شود خطای پزشکی رخ داده اســت، نیز این طور توضیح 
می دهد «در چنین شرایطی اولین کسی که احتمال خطا را باید با او مطرح 
کرد، خود پزشــک اســت. اگر از این طریق به نتیجه نرســید، با یک پزشک 
امین  مشــاوره کند و بعد به نظام پزشــکی مراجعه کرده و شــکایت را در 
دادســراهای انتظامی نظام پزشــکی مطرح کند. آنجــا بزرگانی از جامعه 
پزشــکی هستند که بررســی می کنند و اگر خطایی رخ داده باشد، پیگیری 
می کننــد. البته حق رجــوع به محاکم قضائی هم وجــود دارد و می توان 
بــه دادگاه ها مراجعه کــرد. در مجموع باید گفت خطای پزشــکی انواع 
دارد. الزاما هر چیزی که اتفاق می افتد، خطا نیســت. خیلی وقت ها مردم 
احســاس می کنند که خطای پزشکی رخ داده است؛ درحالی که عارضه ای 
کــه می بینند، عوارض طبیعی فرایند درمان اســت. در مجموع به نظر من 
اگرچه گفتمان پزشکی بسیار پیچیده و تخصصی است؛ اما جامعه پزشکی 
باید سعی کند گفت وگو درباره این گفتمان را باز نگه دارد و به مردم درباره 
حقوق شــان به عنوان بیمار و واقعیات پزشــکی اطلاعــات کافی بدهد تا 

سوءبرداشت ها در این زمینه کاهش پیدا کند».

شرق: وزیر راه وشهرســازی در کنفرانس بین المللی 
حمل ونقــل پیشــنهادهایی را مطــرح کــرد که در 
ســال های گذشــته مخالفــان زیــادی داشــته و در 
فراز و فرودی جــدی تاکنون از اجرائی شــدن وامانده 
اســت. او اســتفاده از تراموا برای جبران خلأ مترو را 
مطرح کــرد و گفت: بایــد به جای توســعه مترو که 
راه حل گران قیمتی اســت، توسعه ریل سبک و تراموا 
را در تهران و ســایر کلان شــهرها دنبال کنیم.  عباس 
آخوندی با بیان اینکه بخشــی از چالش های شهرها 
به نبود حمل ونقل یکپارچه برمی گردد و در این حوزه 
یکپارچگی در دســتور کار نیســت، افزود: هم اکنون 
حمل ونقــل درون و برون شــهری کاملا منفک از هم 
هســتند و ارتباطی باهم ندارند. به همین دلیل مدتی 
است که تمرکز ما روی حمل ونقل یکپارچه قرار دارد 
و مفهوم TOD را مطرح کردیم که در تمام حوزه های 
حمل ونقلی و همچنین در حوزه بار و مسافر مصداق 
خواهد داشــت. اگر قرار بود شــهرهای جدید مانند 
هشتگرد، پرند، پردیس، اندیشــه و... ایجاد شود، باید 
قبل از آن حمل ونقل عمومی مطمئن ایجاد می شــد. 
متأسفانه این بحث فقط مربوط به تهران نیست بلکه 
در سایر کلان شهرهای کشــور نیز مطرح است.  وزیر 
راه وشهرسازی گفت: براساس مطالعاتی که داشتیم، 
فقط برای توســعه حوزه ریلی به غیر از مترو نیازمند 
سرمایه گذاری ۲۸ میلیارد دلاری هستیم که در دوره ای 
پنج ســاله تأمین شود اما در عمل با وضعیت بودجه، 
چنیــن میزانی از ســرمایه گذاری عملیاتــی نخواهد 
شــد. قطعا نوســازی ناوگان هوایی بالای ۵۰ میلیارد 
دلار ســرمایه نیــاز دارد.  وزیر راه وشهرســازی ادامه 
داد: میزان وابســتگی حمل ونقل درون و برون شهری 
به بودجه عمومی کمرشــکن اســت زیــرا هم اکنون 
اقتصادی در کشــور تعریف شده اســت که در درون 
خــود، خوداتکایــی نــدارد. در حال حاضر براســاس 
آمار حمل ونقل خوداتکایی نداریــم. ۸۲ درصد رقم 
اتوبوس های BRT به صورت یارانه پرداخت می شود و 
اینها نشان می دهد که حمل ونقل خوداتکایی نداریم. 
همچنین در مترو بدون اســتهلاک اصل سرمایه مترو 
فقط برای عملیات جابه جایی، قیمت تمام شــده هر 
بلیت دو هزارو ۳۰۰ تومان اســت؛ در حالی که قیمت 
پرداختی از سوی  شهروندان ۵۰۰ تومان است که این 
معادله قابل دوام نیســت و این بحث در سایر شقوق 

حمل ونقل نیز مصداق دارد. 
آخوندی همچنین گفت: درحال حاضر عملا پولی 
وجود ندارد و تا زمانی که پولی نباشد، امکان نوسازی 
ناوگان فرسوده حمل ونقلی ممکن نیست. هم اکنون 
در حــوزه ریلی، هوایــی و جاده ای، امکان توســعه 
زیرســاخت، امکان نگهداری عادی سالانه و نوسازی 
وجود ندارد. معتقدم آخر کار باید وارد بحث اقتصاد 

سیاسی شویم. بدون حل وفصل مسئله اقتصاد همه 
حرف هایــی که می زنیــم، توصیه هایی کلی اســت. 
نمی گویم که یک باره قیمت حمل ونقل درون شهری 
را واقعی کنیم. به یاد دارم زمانی که دانشــجو بودم، 
وقتی بلیت اتوبوس از دو ریــال به پنج ریال افزایش 
یافت، دانشجویان اتوبوس ها را چپ کرده و اعتراض 
خود را  این گونه اعلام کردند. می دانم این موضوعات 
عــوارض اجتماعــی دارد اما معتقــدم نپرداختن به 
موضوع، صورت مســئله را پاک می کند.  همچنین در 
این کنفرانس شــهردار تهران تأکید کرد ارتقای کیفی 
و کمی حمل ونقل شــهری جایگاه ویــژه ای در ایجاد 
امید در شــهروندان و مشــارکت آنها در امور شهری 
و شــکوفایی شــهر دارد و افزود: ترافیک درعین حال 
که مســائلی را برای مردم ایجاد کــرده، نکته مثبتی 
هم دارد و آن این اســت که در هر جا و هر جلسه ای 
که با تأخیر مواجه می شــویم، گنــاه را گردن ترافیک 
می اندازیم.  محمدعلی نجفی با تأکید بر اینکه مسئله 
ترافیک در تمام دنیا به مشــکل اصلی زندگی شهری 
تبدیل شــده اســت، گفت: یکــی از بحث های مهم 
زیســت شهری و شهر مطلوب، موضوع حمل ونقل و 
جابه جایی در شهرهاست که در گزارش سوم اجلاس 
اسکان بین المللی سازمان ملل نیز آمده است. از آنجا 
که این کنفرانس یک کنفرانس جهانی است، موضوع 
و بحث حمل ونقل ترافیک نیز سال هاست که زندگی 

شهری ما را تحت تأثیر قرار داده است. 
شــهردار تهران با انتقاد از سیاســت های پیشین 
شــهرداری تهران گفت: ریشه بســیاری از مشکلات 
حمل ونقــل و ترافیکــی تهــران به دلیــل حاکمیت 
نــگاه خودرومحــور در برابر نگاه انســان محور بود. 
بــرای همیــن ۲۲ درصد ســفرهای شــهری تهران 
درحال حاضــر از طریــق حمل ونقــل عمومی انجام 
می شود؛ در صورتی که در برنامه پنج ساله شهر تهران 
که درحال حاضر چهار ســال آن گذشــته است، باید 
۷۵ درصد سفرهای شــهری ما در قالب حمل ونقل 

عمومی انجام می شد. 
او افزود: اولیــن کار برای حل مشــکل ترافیک و 
حمل ونقل شــهری تهران فکرکــردن به راه حل های 
قابل دســترس اســت. نباید خیلی بــه راه حل های 
پیچیده فکــر کنیم. بنابراین گســترش شــبکه ریلی 
شهرهای اقماری تهران می تواند یکی از این راه حل ها 
باشد. از طرف دیگر متأسفانه در دولت گذشته بسیاری 
از ســرویس های ادارات به خصوص در مراکز شهری 
تهران جمع آوری شد که آن نیز به این موضوع دامن 
زد. قبلا شــهرداری از کارت های شناور طرح ترافیک 
به عنوان ابزاری برای کســب قدرت اســتفاده می کرد 
امــا درحال حاضر با طرح جدیــد ترافیک جلوی این 

موضوع گرفته خواهد شد. 

وزیر راه ضمن بر شمردن مشکلات حمل ونقل درون شهری برای پایتخت: 
مترو گران است، تراموا بسازیم

گزارش «شرق» درباره خانواده ای که معتقدند کودکشان قربانی خطای پزشکی شده است

شکایت می کنیم

برای آقازاده ها بگویید
دیگران نیز در گزارش مشابه از زندگي ایشان گفته اند: 
«فاطمه با آسیاب دســتي گندم و جو را آرد مي کرد و 
به قــدري ایــن کار را انجام داده بود که دســت هایش 
آسیب دیده بود».  متأســفانه ایران در چند سال اخیر 
با پدیده زشــت «آقا زادگي» مواجه شده است؛ افرادي 
که به دلیل خویشــاوندي با مســئولان از همه رانت ها 
استفاده می کنند و از کم ترین لذت دنیا نیز نمي گذرند. 
بخش مهمي از آسیب هاي جامعه ما به دلیل فسادي 
اســت که برخی مســئولان و وابســتگان آنهــا ایجاد 
کرده اند و باعث به وجودآمدن فساد و تبعیض شده اند. 
بهتر است مســئولانی که در مناســبت های مختلف 
رسمی و غیررسمی در صداوسیما و دیگر تریبون های 
رسمی مردم را به رجوع به سیره اهل  بیت (ع) دعوت 
می کنند، بــرای خود و فرزندانشــان نیــز ویژگی های 

زندگانی حضرت فاطمه را مجدد بازگو کنند!

پرنده هاي زمین گیر
 ...چه همین ATR   هاي آســمان کــه بیش از نیمي از 
ناوگانش، ازجمله همین هواپیمــاي دخیل در حادثه 
براي ســال ها به خاطــر نبود قطعــات و نقص موتور 
زمین گیــر بودند؛ تا همین چندوقت پیش که هواپیما با 
هزار دردسر تعمیر شــده به خط پرواز بازگشت. همه  
اینها هم جدا از مسئله سن بالاي ناوگان هوایي ماست. 
هواپیماي دخیل در این حادثه ۲۴ سال داشت، هرچند 
که ســیکل پرواز واقعــي آن به خاطــر زمین گیربودن 
طولاني کمتر از اینها بود. حقیقت این است که با وجود 
گذشت دو ســال از توافق برجام، تقریبا تمامي خطوط 
هوایي ما همچنان مملو از هواپیماهاي سالخورده اند؛ 
هواپیماهایي که تعمیر و نگهداري آنها در حالت عادي 
نیز دردسرساز است. براي مقایسه اگر همین هواپیما را 
با برادران ناتني جوانش کــه به تازگي از طرف ایران ایر 
خریداري  شده اند (هشت هواپیماي اي تي آر-۷۲ سري 
۶۰۰ برجامي) مقایســه کنید، به عمــق تفاوت ها؛ چه 
در هزینه هاي تعمیر و نگهداري و چه اســتانداردهاي 
پــروازي پي  خواهید برد. درعین حــال اگرچه برجام در 
ابتدا امیدها براي مدرن ســازي این ناوگان ســالخورده 
را افزایــش داد، اما شــرایط دقیقا آن گونــه که انتظار 
بــود پیش نرفــت؛ به عنوان مثال ایران ایــر همین حالا 
هم با تأمین مالي هواپیماهاي خریداري شــده ایرباس 
و بویینگ خود با مشــکل مواجه اســت؛ هــم به این 
خاطر که نقل وانتقال پول با ســختي انجام مي شــود، 
هم به دلیل اینکه این شــرکت و دیگر شرکت ها واقعا 
پولي بــراي خرید هواپیما ندارند و هــم اینکه همه از 
تصمیمات پیش بیني نشده ترامپ نگران اند؛ نگران پولي 
که ممکن است هیچ وقت هواپیما نشود. تازه این سهم 
آنهایي است که حداقل امیدي به سرمایه گذاري دولتي 
براي خرید هواپیما دارند؛ به عنوان مثال همین شرکت 
آسمان در سالي که گذشــت، با بویینگ قرارداد بزرگي 
براي بیش از ۳۰ هواپیماي بویینگ ۷۳۷ امضا کرد که 
تحویل آنها براي ۲۰۲۲ پیش بیني شده، اما بعید است 
با شــرایط مالي فعلي این شرکت واقعا توان پرداخت 
هزینه آنها را حداقل در موعد مقرر داشته باشد. به همه  
اینها مشکلات ســاختاري و مدیریتي سال هاي گذشته 
صنعت هوایي؛ از نظارت ضعیف بر شرکت ها گرفته تا 
عدم جدي گرفته شدن استانداردهاي امنیت پروازي را 
هم اضافه کنید. ایران یکي از معدود کشورهاي منطقه 
است که توان تعمیر و نگهداري بومي قابل توجهي دارد. 
بااین حال فشار ســال ها تحریم، بي دقتي، سوءمدیریت 
و عدم ارتباط مؤثر با شــرکت هاي تأمین کننده خدمات 
بین المللي (چه در اثر تحریم یا ســوءمدیریت) موجب 
شده تا ما به جاي نموداري صعودي گاهي حتي با افول 
اســتانداردهاي ایمني جهاني در کشور مواجه باشیم؛ 
به عنوان مثال مواقعي بوده که هواپیماهاي مشخصي 
در ایــران حتي با وجود تأمیــن قطعات یدکي زمین گیر 
شــده یا دچار سانحه شده اند و همه اینها تنها نشان از 
قلب بیمار صنعت هوایي ایــران دارد؛ صنعتي که اگر 
قرار باشد در آن کمتر شاهد حوادثي از این دست باشیم، 
به جراحي اساســي نیازمند است؛ جراحي ای که فعلا 
به نظر نمي رســد کســي واقعا آمادگي و اراده اي براي 

انجامش داشته باشد.

ادامه از صفحه اول


